e carRADA

Tana Bulikova

EKG

pre zachranarov

nekardiolégov




e AP



Tana Bulikova

EKG pre zachranarov
nekardiologov

GRADA Publishing



0 autorke

MUDr. Tana Bulikova, PhD.

Promovala na Lekarskej fakulte Univerzity Ko-
menského v Bratislave v roku 1989. Anesté-
ziologicka a $pecialistka urgentnej mediciny, od
roku 2000 pracuje na plny tvdzok v zachrannej
sluzbe, v sti¢asnosti pdsobi ako primarka RLP
Senec Life Star Emergency, spol. s r. 0. Venuje sa pedagogickej ¢innosti,
od roku 2007 posobi ako externy pedagdg Slovenskej zdravotnickej
univerzity v Bratislave. Je autorkou zndmej monografie Od symptéomu
k diagnéze v zachrannej sluzbe. Kazuistiky (2010), je autorkou prvej
slovenskej u¢ebnice Medicina katastrof (2011), spoluautorkou ucéebnice
Prednemocni¢na urgentna medicina a mnohych dalsich publikacii z ob-
lasti prednemocnic¢nej starostlivosti. Pdsobi ako rozhodca Rallye Rejviz
a odborny garant medzindrodnej odbornej konferencie a stutaze zachra-
narskych posadok Lest.

V maji 2014 ziskala cenu za vynimo¢ny prinos pre zachranarstvo —
Zlaty zachrandrsky kriz SR. Od roku 2014 je prezidentkou Slovenskej
spolo¢nosti urgentnej mediciny a mediciny katastrof.







Upozornenie pre Citatelov a pouZivatelov tejto knihy

Vsetky prdva vyhradené. Ziadna Cast tejto tlacenej ¢i elektronickej knihy nesmie
byt reprodukovand a Sirend v papierovej, elektronickej ¢i inej podobe bez pred-
chddzajiiceho pisomného sithlasu nakladatela. Neoprdvnené pouZitie tejto knihy
bude trestne stihané.

MUDr. Tana Bulikova, PhD.
EKG PRE ZACHRANAROV NEKARDIOLOGOV

Recenzie:
Prof. MUDr. vViliam Bada, CSc.
MUDr. Jana Seblova, Ph.D.

Vydanie odbornej knihy schvalila Vedeckd redakcia nakladatelstva Grada
Publishing, a.s.

TIRAZ TISTENE POBLIKACE:

© Grada Publishing, a.s., 2014

Cover Design © Grada Publishing, a.s., 2014
Obréazok na obéalke Mgr.art Slavka Bulikova

Vydala Grada Slovakia, spol. s r. o.
Moskovska 29, Bratislava

ISBN 978-80-8090-007-6

Vydala Grada Publishing, a.s.
U Prtthonu 22, Praha 7

ISBN 978-80-247-5308-9
ako svoju 5714. publikaciu

Zodpovedna redaktorka Mgr. Miroslava Kovacikova

Sadzba a zalomenie Jana Rehékova, DiS.

Obréazky 2 a 12 a obrazky v kapitolach 2.2, 7.2 a 9.1 podla podkladov autorov
prekreslila Miloslava Krédlova.

Obrazok 7 © MUDr. Téna Bulikovd, PhD.

Pocet stran 96

1. vydanie, Bratislava, Praha 2014

Vytlacila Tiskarna PROTISK, s.r.o., Ceské Budg¢jovice

Ndzvy produktov, firiem a pod., pouZité v tejto knihe, moézu byt ochrannymi zndmkami alebo registro-
vanymi ochrannymi zndmkami prislusnych viastnikov, ¢o viak nie je zvlastnym sposobom vyznacené.
Postupy a priklady v knihe, rovnako aj informdcie o liekoch, ich formdch, ddvkovani a aplikdcii sii
zostavené s najlepsim vedomim autorov. Z ich praktického uplatnenia nevyplyvajii pre autorov ani
pre nakladatelstvo Ziadne pravne désledky.

ELEKTRONICKE POBLIKACE:
ISBN 978-80-247-9589-8 (pro formét pdf)
ISBN 978-80-247-9590-4 (pro format EPUB)



Obsah

Z0oznam SKratieK ......ceevivninininiinnninininiineniieeensnssene 9
Z0ZNam ODTAZKOV ..cvevivivriiiiniinniiitiiiininsisineisesesssssssssssesessesnes 12
Predslov ...ttt 14
| IVZ1 13 T ) 20 21 (€ 16
1.1 Zakladna terminoldgia a vyznam EKG .......ccccceveveencrnenenn. 16
1.2 Prevodovy systém SIAdCa .......ceencureeeencrneeeerernernecrneesesensesnenenne 17
1.3 EKG ZVOQY ..vevrricieiicieinicineineeeieineeeeeiseeeeessesessessesessessessesenne 19
1.3.1 Koncatinové zvody podla Einthovena
(Standardné bipolarne zvody L, IT, IIT) ....ccevveeererecrercnenen 19
1.3.2 Koncatinové zvody podla Goldbergera
@VR,aVL, aVE) oo

1.3.3 Hrudnikové zvody podla Wilsona (V -V,)

P2 1) 1) T30 2 S
2.1 VYKlad EKG ...
2.2 Zaznam EKG ...
2.3 Hodnotenie EKG podla ,Raftingu“

2.4 Postup pri ¢itani EKG ..o

3 Ramienkové bloKady ........coevivrirrirnrenseniscsnisnsensenencsscsessenennes 32
3.1 V8eoDbecnY TUVOd ..o 32
3.2 Kompletna blokada [avého Tawarovho ramienka (BLTR) ......... 32
3.3 Kompletna blokada pravého Tawarovho ramienka (BPTR) ........ 34

4 Atrioventrikularne blokady........c.covverririrnsnrenisisncsensensessennenns 36
4.1 VEe0obecny UVOd ... sseeeesenne 36
4.2 AV blokada I StUPDA ....cceveeeecrereicireecirceeeeceeeeeeeenseeeenenne 36
4.3 AV blokada IL. StUPINA c.cocueeeeerreeeicrreeeeeireeeeeneieeerseeeeenseeeenenne 36

4.4 AV blokada IIL. StUPRA...ceerrerreeeererreeeererreeeeenreeeeerseeeesenseseesenne 37



6 JV EKG pre zachranarov nekardioldgov

5 Supraventrikuldrne rytmy - izkokomplexové ..........ceceverinenee 38
5.1  SINUSOVY IYEIMIUS w.ovuieiiiiericieiiereneeeieeiieseseseseeesessssesessesesenens 38
5.2 Predsienova tachykardia .........cccooeenerecrnenencinieenenneeeenneeene 39
5.3 Predsienovy fIUtter .....cocvereernereerneireerenecneeeeeeeeneeene 39
5.4 Fibrildcia predsien........coccereernirecrneenecrninecineeeenneeseenneeene 40
5.4.1 Klinicky vyznam fibrilacie predsient ........c.ccocceuecureuence 41
5.5 Junkéné (nodalne) tachykardie ......ccoevernevecnecencrnecencnnennn. 42
6 Komorové rytmy - §irokokomplexové ..........ccevvvuerevrerrenrcrncnnnes 43
6.1  Komorové eXtrasystoly .........cccoereeenerreemrerreemnerneeeenersessesenseseene 44
6.2  Komorova tachykardia (KT) .....ccocoeverreernerreemncrnecenerneeenenneeenne 44
6.3 Fibrildcia KomOr (KF) ..o 45
7 Extrasystoly - predcasné stahy .......cccocevvvvenenrinrcnisnenenncsncnnenees
7.1  Supraventrikuldrne extrasystoly
7.2 Komorové predc¢asné stahy ...,
7.3 KUNICKY VYZNAIM cooceveiiieiciceceeceeeceeecieee e seeenne
8 Co by mal zachranar vediet o poruchich srdcového rytmu....... 49
9 Ischémia myokardu a infarkt myokardu .........ccecevuvrerenncnncnnnne 53
9.1 Infarkt myokardu s elevaciami ST useku (STEMI)................ 53
9.2 Non-STEMI ..o 57
10 Diferencialna diagnostika EKG zmien .........ccccoceueeveereinnniennenns 58
11 Rusenie EKG a artefakty ......cocecevrrenenncsuisnnenencsncsnsnsenensesnens 59
12 ZRINULIE ovieviniiirriniriiiiiiniinctntiessssnsesesessssssssssessessessssenes 62
13 KazuistiKy ...coeeeiiieiiiniiiiiiniiicninncienccncncne s cnesssenenens 63
Spravne riesenie Uloh .........cccovvveiiiiiiciinniniciinnccncee 72
Priloha ...t 73
LIteratiira .....oeeeveereenieniniinenententeieisessessesassnsnesessessesassnsnsssssessesassns 75

ReEGISTET ettt e 77









Zoznam skratiek w/V 9

Zoznam skratiek
AA alergickd anamnéza
AED automaticky externy defibrilator
AHA American Heart Association
AIM akuatny infarkt myokardu
AKS akuatny koronarny syndréom
AP angina pectoris
ASA kyselina acetylsalicylova
AV blokada atrioventrikularna (predsieniovo-komorova) blokada
AV uzol atrioventrikularny uzol (predsiennovo-komorovy)
BEA bezpulzova elektricka aktivita srdca
BB betablokatory
BLTR blokada lavého Tawarovho ramienka
BPTR blokdda pravého Tawarovho ramienka
Ca kalcium (vapnik)
CMP cievna mozgova prihoda
CNS centralny nervovy systém
CPO centralne prijmové oddelenie
Ccv cerebrovaskuldrne
CT Computed Tomography (pocitacova tomografia)
dg diagnoéza
DM diabetes mellitus
DK dolné koncatiny
EF ejekéna frakcia
EKG elektrokardiogram
EMD elektromechanicka disocidcia
EVAR Endovascular Aortic Repair
EVL endovaskularna liecba
ERC European Resuscitation Council
(Eurdpska resuscita¢na rada)
FP fibrilacia predsieni
FR tyziologicky roztok
GCS Glasgow Coma Scale, Glasgowska stupnica bezvedomia
GIT gastrointestinalny trakt
Gle glukdza
GM grand mal

Hgb hemoglobin (¢ervené krvné farbivo)
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ICD
IEC
ICHS
im.

iv.
INZ
JIS
KES
KI

KJ
KPCR
KPR
KOS
KT

KF

KV

K

LA

LF UK
LSPP
LK
MOS
mm
mm Hg
Mg
MgSO,
mV

Na
NCMP
NSTAKS

NsP
NTG
NUSCH
OA
OAIM
OP
PAD
PKI

implantovatelny kardioverter-defibrilator
izoelektricka ciara

ischemicka choroba srdca

intra muskuldrne (vnuatrosvalovo)

intra vénam

inzulin

Jednotka intenzivnej starostlivosti
komorova extrasystola

kontraindikacia

koronarna jednotka
kardiopulmo-cerebralna resuscitacia
kardiopulmonalna resuscitacia

krajské opera¢né stredisko

komorova tachykardia

komorova fibrilacia

kardiovaskularne

kalium (draslik)

liekova anamnéza

Lekarska fakulta Univerzity Komenského
lekdarska sluzba prvej pomoci

lava komora

minutovy objem srdca

milimeter

milimeter ortutového stipca

magnézium (horéik)

magnézium sulfuricum

milivolt

natrium (sodik)

néhla cievna mozgova prihoda
non-STAKS, akutny korondrny syndrém bez elevacie
ST tseku

nemocnica s poliklinikou

nitroglycerin

Nérodny astav srdcovo-cievnych choréb
osobnd anamnéza

oddelenie anestéziologie a intenzivnej mediciny
operacia

peroralne antidiabetika

perkutanna korondrna intervencia
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PP
PSVT
PTCA
PNO
RA
RLP
RZP

s

SA uzol
SAK
SKV
SV
SVT
susp.
SPA
SpO,
STEMI
non-STEMI
SR
TTE
TEE
TEVAR
tbl
TCA
TdP
TIA

TK
TL
TT
TKS
tzv.
UM
VAS
VT
77
775
7S

prva pomoc

paroxyzmalna supraventrikuldrna tachykardia
perkutanna translumenalna koronarna angioplastika
pneumotorax

rodinna anamnéza

rychla lekarska pomoc

rychla zdravotnicka pomoc

sekunda

sinoatridlny uzol (splavovo-predsienovy)
subarachnoidalne krvécanie
synchronizovana kardioverzia

srdcovy vydaj

supraventrikularna tachykardia

suspektny

subakutna postiktdlna agresivita

saturacia periférnej krvi kyslikom

infarkt myokardu s elevaciami ST segmentu
infarkt myokardu bez elevacii ST segmentu na EKG
sinusovy rytmus

transtorakalna echokardiografia
transezofagova echokardiografia

Thoracic Endovascular Aortic Repair
tabletka

tricyklické antidepresiva

torsade de pointes

transitory ischaemic attack

(prechodnd mozgova ischémia)

tlak krvi

trombolyza

telesna teplota

transkutanna kardiostimulacia

takzvany

urgentnd medicina

vertebrogénny algicky syndrom
ventrikularna tachykardia

zdravotnicky zachranar

zachranna zdravotna sluzba

zachranna sluzba

WPW syndrém Wolfov-Parkinsonov-Whiteov syndrém
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Predslov

Od svojho pdsobenia v zdchrannej sluzbe nosim v hlave myslienku
a predstavu, ako naucit zachranarov ¢itat EKG, aby uz pri letmom po-
hlade na EKG odhalili zdvaznu poruchu rytmu, ischémiu, ¢i akatny in-
farkt oznacovany STEMI. Nie vzdy maju zachranari k dispozicii EKG
monitor s analyzou zaznamu EKG. Navyse nie je dobré absolttne sa spo-
liehat na techniku. V mojom usili napisat knihu EKG pre zachranarov
ma podporili samotni zdchranari prave svojim neutichajucim zdujmom
o zékladnu diagnostiku EKG. Hoci existuje mnozstvo vynikajtcich pu-
blikacii o EKG, z ktorych je mozné neustale sa ucit, myslim, Ze budeme
radi, ak sa nau¢ime rozoznavat tuplné zaklady a Zivotu nebezpecné stavy.

V zachrannej sluzbe patri elektrokardiografia k zakladnym vyse-
treniam, ktoré robi zachranar takmer $tandardne u kazdého pacienta
v zavislosti od pripadu. Od zachranara sa ocakava, Ze je schopny po-
sudit a bezpe¢ne zvladnut maligne poruchy srdcového rytmu, ale i po-
tencidlne maligne alebo varovné, Ze bezpec¢ne rozlisi akutny koronarny
syndrom s ST elevaciami a blokom lavého a pravého Tawarovho ramien-
ka. Cielom knizky EKG pre zachranarov je poznat zaklady diagnostiky
EKG, odchylky EKG pri zivot ohrozujucich a najcastejsich urgentnych
stavoch. Ostatné nechame na internistov a kardioldgov, ktori zaujmu
dalsi diagnosticky a terapeuticky postoj.

Stcastou publikicie je pomocka ,Rafting” na jednoduché a rychle
hodnotenie EKG. Vdaka ,Raftingu“ nezabudneme ¢itat EKG v ktorej-
kolvek dennej ¢i no¢nej hodine a spomenieme si na za¢iato¢né pismena r
ako rytmus srdca, a - ako akcia srdca, f ako frekvencia, t ako trvanie inter-
valov a popi$eme jednotlivé viny a kmity s lahkostou ako na vlnach. Téato
pomocka nasepkava zachranarovi, kedy a ¢o s pacientom robit, pripad-
ne, ¢o hrozi. V knihe je volne prilozena, aby bola kazdému zachranarovi
»po ruke® vzdy, ked treba. Pamatajte, ze nikdy nelie¢ime samotna EKG
krivku, ale vzdy hodnotime EKG spolu s anamnézou a klinickym stavom
pacienta. EKG je len pomocna vySetrovacia metoda, ktorej vyznam bez
poznania klinického stavu pacienta a aktudlnych biochemickych para-
metrov sa vyznamne nivelizuje. Spominam si na urgentny transport pa-
cienta, kde monitor signalizoval Zivot ohrozujicu tachykardiu. Skdseny
klinik pouzil fonendoskop a tak zistil, Ze ide o poruchu monitora.

EKG pre zachranarov nema ambicie nahradit u¢ebnicu EKG diagnos-
tiky, ale predstavuje cennti pomdcku pre $tudentov, zachranarov, sestricky
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- $pecialistky, ale i lekarov sliziacich v zachrannej sluzbe a lekarov prvé-
ho kontaktu. Potesilo by ma, ak vam tato knizka ulah¢i EKG diagnostiku

a lie¢bu vasich pacientov v kazdodennej zachranarskej praxi.
Tana Bulikova
Januar 2014

Venované vsetkym zdchrandrom, lekdrom sluziacim v zdchrannej sluzbe,
praktickym lekdrom, Studentom, ktori sa chcii ucit ¢itat EKG.

Na tomto mieste by som sa rada podakovala mojim dcéram Sldvke
a Katke za pomoc s grafikou a zdchrandrom zo Senca za spoluprdcu pri
skenovani zdznamov EKG.
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1  Zaklady EKG

»Kym som nevidel Vas workshop - Zdiklady diagnostiky EKG, vnimal som
EKG ako kliky, hdky, vinky a kopceky bez logiky. Nevedel som si vysvetlit,
ako sa z toho dd vycitat, ¢i niekto md choré srdce.” (mdj Student, zdravot-
nicky bakaldr)

Uz pred sto rokmi objavitel EKG a nositel Nobelovej ceny za fyziologiu
a medicinu, Willem Einthoven (1860-1927), zistil, Ze kazdy ¢lovek ma
svoj vlastny elektrokardiogram (EKG), ktory ma $pecifické ¢rty a rézne
ochorenia srdca menia obraz EKG.

Aj ked elektrokardiogram je v zésade jednoduchy, existuje mnoz-
stvo odchylok, abnormalit, ktoré mozu stazit jeho spravnu interpreta-
ciu. V nasledujtcich kapitolach sa dozvieme, ako vyzerd normalny elek-
trokardiogram a ukazeme si niektoré jeho odchylky, ktoré su prejavom
najzavaznejsich urgentnych stavov, ako i vybrané poruchy srdcového
rytmu, ktoré by mal zachranar detegovat a rozpoznat, aby bola v¢as za-
héjena u¢innd liecba.

1.1  Zakladna terminoldgia a vyznam EKG

Elektokardiogram, ale i elektrokardiografia, familidrne nazyvana EKG,
st odli$né pojmy. Pri zaznamenavani elektrickych javov srdca z povrchu
tela hovorime o elektrokardiograme. Je to vlastne sucet elektrickej ak-
tivity vSetkych srdcovych buniek snimany extraceluldarne. Snima sa po-
mocou elektrdd, ktoré vytvaraju zvody. Elektrokardiografia je zapis
elektrickych srdcovych potencidlov z povrchu hrudnika a elektrokar-
diograf je pristroj na zaznamenavanie krivky vyvolanej priebehom elek-
trickych potencialov v srdci. Elektrokardiograf (pristroj) zaznamenava
priebeh potencialov v jednotlivych zvodoch a vykresluje ich v zavislosti
od casu (ide vlastne o zosilnovac). Elektrokardiografia je neinvazivne
bezrizikové vySetrenie, ktoré poskytuje kvalitné diagnostické informa-
cie pri nahlych stavoch v kardioldgii. Je zakladnym vysetrenim na od-
deleniach urgentnych prijmov a takmer §tandardnym vyS$etrenim v za-
chrannej sluzbe.
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Vyznam EKG v zachrannej sluzbe

Elektrokardiogram poskytuje cenné informacie pri patologickych sta-
voch srdcovo-cievneho systému a pri poruchach elektrolytovej rov-
novéhy. Hlavny vyznam EKG v kazdodennej zachranarskej praxi je
v 1. diagnostike zavaznych portich srdcového rytmu a 2. diferencial-
nej diagnostike ischemickej bolesti na hrudniku. Informa¢na hodnota
EKG v prednemocni¢nej starostlivosti ma klu¢ovy vyznam pre diagnos-
tiku akatneho koronarneho syndrému s obrazom elevacii segmentu
ST (STEMI) a v¢asnu lie¢cbu STEMI.

EKG mad aj doplnkovy vyznam pri niektorych nahlych stavoch ako
st: srdcova tamponada, plicna embdlia, zapalové ochorenie srdca (napr.
perikarditida), poruchy elektrolytov (hyperkalémia, hypokalémia, niz-
ka hladina vapnika a hor¢ika predlzuji QT interval, ¢im posobia pro-
arytmogénne, vys$sia hladina vapnika a horc¢ika naopak QT interval
skracuje), predavkovanie liekmi (napr. digoxinom) atd.

1.2 Prevodovy systém srdca

Srdce je pozoruhodné tym, Ze okrem svalovych vlakien umoznujicich
mechanickud pracu (pracovna svalovina srdca pumpujtca krv), ma tiez
$pecializované tkanivo umoznujice tvorbu a prevod vzruchov pre svoju
pracu. Cinnost svaloviny srdca je vysoko a dovtipne koordinovana. Obe
predsiene a obe komory sa maju kontrahovat su¢asne a komory maju
pracovat v ¢asovej nadvaznosti po kontrakcii predsieni. Kazdej kon-
trakcii predchadza aktivdcia, ktord je spojena s elektrickymi zmenami
na povrchu membran a na srdci ako celku. O koordinaciu aktivacie sa
stara $pecificky prevodovy systém zabezpecujuci pravidelnd rytmicku
¢innost srdca.

Sucasti prevodového systému (obr. 1):

o sinusoatridlny uzol (splavovo-predsienovy),

o atrioventrikuldrny uzol (predsiennovo-komorovy),
« Hisov zvizok,

o Tawarove ramienka,

o Purkynove vldkna.
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Obr. 1 Prevodovy systém srdca

Sinusoatrialny (SA) uzol - ¢asto zvany ,len“ sinusovy uzol - je primar-
nym centrom automacie v srdci. Bunky v SA uzle sa samovolne depolari-
zuju, SA uzol tak vytvara pravidelné vzruchy s frekvenciou 60-80/min.
Vzruch sa potom $iri svalovinou predsieni do atrioventrikuldrneho
(AV) uzla. AV uzol je za normalnych podmienok jedinym miestom pre-
vodu vzruchu z predsieni na komory a moéze pri vypadku SA uzla pre-
vziat i samotnu tvorbu vzruchu, a to s frekvenciou 40-60/min. Vzruch
sa dalej $iri cez Hisov zvézok (jediné vodivé tkanivo medzi predsiena-
mi a komorami), ktory sa v medzikomorovej priehradke deli na pra-
vé a lavé Tawarove ramienko (lavé sa este deli na dve vetvy — predny
a zadny fascikulus). Odtial sa vzruch $iri Purkyfiovymi vlaknami do
svaloviny komor. Kazda ¢ast vodivého systému ma svoju vnutornd au-
tomaciu a refraktérnu periddu, t. j. rychlost tvorby vzruchov a schop-
nost prepustat vzruchy urcitej frekvencie na nizsie ,,poschodia” vodivé-
ho systému. Cim vy$sia etdz, tym vyssia frekvencia tvorby vzruchov. Pri
vyradeni SA uzla preberie AV uzol funkciu pacemakeru (sekundarny
pacemaker s tzv. nodalnym - junkénym srdcovym rytmom). AV uzol
ma vyznam aj pri fibrildcii a flutteri predsieni, kedy aktivacia predsieni
je vysoka a AV uzol chrani komory pred touto vysokou frekvenciou,
ktora by viedla k ich vy¢erpaniu a srdcovému zlyhaniu. AV uzol tu poso-
bi ako fyziologicky blok.



